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Українська військово-медична академія, м. Київ
РЕЗЮМЕ.  У статті розглянуті заходи щодо оптимізації лікування артеріальної гіпертензії у військовослуж-
бовців, які брали участь в антитерористичній операції.
Мета – провести оцінку ефективності заходів щодо оптимізації лікування артеріальної гіпертензії у військо-
вослужбовців – учасників антитерористичної операції в умовах денного стаціонару Клініки амбулаторної допо-
моги Національного військово-медичного клінічного центру «Головний військовий клінічний госпіталь» в 
2016 році. 
Матеріал і методи. Використано бібліографічний, інформаційно-аналітичний методи та метод системного 
підходу. 
Результати. Результати дослідження показали, що після запровадження комплексного підходу до лікування 
та реабілітації військовослужбовців – учасників антитерористичної операції, хворих на артеріальну гіпертензію, 
цільового рівня артеріального тиску досягли (82,1±4,3) %, статини призначено (61,5±5,5) %, ацетилсаліцилову кис-
лоту отримували (96,2±2,20  % пацієнтів. Комплексна реабілітація включала використання немедикаментозних 
методів лікування.
Висновки. Доведено ефективність запровадженого в денному стаціонарі Клініки амбулаторної допомоги 
Національного військово-медичного клінічного центру «ГВКГ» комплексного підходу до лікування та реабілітації 
військовослужбовців – учасників антитерористичної операції з артеріальною гіпертензією та коморбідною пато-
логією, з урахуванням положень комплексної функціонально-організаційної моделі профілактики серцево-судин-
них захворювань у військовослужбовців Збройних Сил України. 
КЛЮЧОВІ СЛОВА: артеріальна гіпертензія; військовослужбовці; лікування; реабілітація.
Вступ. Важливий аспект проблеми оптиміза-
ції лікування військовослужбовців – учасників ан-
титерористичної операції (АТО), хворих на артері-
альну гіпертензію (АГ) – виконання вимог Уніфіко-
ваного галузевого клінічного протоколу медичної 
допомоги (УГКПМД) «Артеріальна гіпертензія» [5] 
та проведення комплексної реабілітації з ураху-
ванням коморбідних станів, зокрема, повʼязаних 
з їх участю у збройних конфліктах [1]. Проведені 
нами дослідження засвідчили високу частоту ви-
явлення коморбідних захворювань і станів у вій-
ськовослужбовців – учасників АТО, хворих на АГ 
[4], зокрема розладів, повʼязаних з їх участю у 
збройних конфліктах. У звʼязку з цим, актуаль-
ним питанням є оптимізації лікування АГ у даного 
контингенту осіб.
Мета дослідження – провести оцінку ефек-
тивності заходів щодо оптимізації лікування арте-
ріальної гіпертензії у військовослужбовців – учас-
ників АТО в умовах денного стаціонару (ДС) Кліні-
ки амбулаторної допомоги (КАД) Національного 
військово-медичного клінічного центру «Голов-
ний військовий клінічний госпіталь» (НВМКЦ 
«ГВКГ») в 2016 році. 
Матеріал і методи дослідження. Методом 
випадкової вибірки проведена оцінка лікування в 
умовах ДС КАД 78 військовослужбовців – учасни-
ків АТО чоловічої статі, хворих на АГ. Вибірка була 
поділена на дві групи: 1 – хворі на АГ I ст. (n=32, 
середній вік (42,8±1,26) р.), 2 – хворі на АГ II ст. 
(n=46, середній вік (50,6±1,18) р. Для формування 
бази даних і статистичної обробки результатів ви-
користана програма Microsoft Excel 2007. Статис-
тичний аналіз отриманого матеріалу проводили 
за допомогою пакета прикладних програм мето-
дами варіаційної статистики з використанням 
t-критерію Стьюдента. Для змінних найменувань 
та рангових змінних первинна обробка включала 
в себе розрахунок відсотків. 
Результати й обговорення. Заходи щодо 
оптимізації лікування включали призначення ан-
тигіпертензивної терапії та комплексу немедика-
ментозних і медикаментозних методів для ліку-
вання коморбідних захворювань і станів, зокрема 
фізіотерапевтичне лікування. Всім пацієнтам на-
дані рекомендації щодо виконання вимог здоро-
вого способу життя. 
Досягнення мети лікування – зменшення ри-
зику розвитку серцево-судинних ускладнень – пе-
редбачає, перш за все, досягнення цільового рів-
ня артеріального тиску (АТ). Оцінка результатів 
лікування засвідчила, що цільового рівня АТ до-
сягли (82,1±4,3) % військовослужбовців – учасни-
ків АТО, хворих на АГ: у військовослужбовців 
1  групи – (78,1±7,3) %, 2 групи – (84,8±5,3)  % 
(р>0,05). Частота досягнення цільового рівня АТ 
висока, порівняно з відповідними показниками 
по Україні, які становлять 14 % [3].
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Препарати Всього
(n=78)
1 група
(n=32)
2 група
(n=46)
Інгібітори ангіотензинперетворювального ферменту 60,3±5,5 71,9±7,9 52,2±7,4
Блокатори рецепторів ангіотензину 32,1±5,3 25,0±7,7 37,0±7,1
Сечогінні 17,9±4,3 3,1±3,1 28,3±6,6*
Блокатори кальцієвих каналів 29,5±5,2 12,5±5,8 41,3±7,3*
Бета-адреноблокатори 26,9±5,0 9,4±5,1 39,1±7,2*
Немедикаментозні методи Всього
(n=78)
1 група
(n=32)
2 група
(n=46)
Масаж 43,6±5,6 37,5±8,6 47,8±7,3
Магнітотерапія 16,5±4,2 25,0±7,7 8,7 ±4,2
Голкорефлексотерапія 16,7±4,2 9,4±5,2 21,7±6,1
Електрофорез з бромом на шийно-комірцеву зону 
та волосисту частину голови
25,6±4,9 15,6±6,4 32,6±6,9
Ультрафонофорез з гідрокортизоном в ділянці шиї 24,4±4,9 37,5±8,6 15,2±5,3*
Відповідно до УГКПМД «Артеріальна гіпер-
тензія» [5], при лікуванні військовослужбовців, 
хворих на АГ, необхідно призначати антигіпер-
тензивні препарати І ряду. За результатами на-
ших досліджень, при проведенні лікування в ДС 
КАД антигіпертензивні препарати І ряду були 
призначені усім 100 % хворим, комбінована тера-
пія – (44,9±5,6) % хворим всієї вибірки (пацієнтам 
1 групи – (9,4±5,2) %, 2 групи – (69,6±6,8) % (р<0,05). 
(табл. 1)
Таблиця 1. Частота призначення основних груп антигіпертензивних препаратів військовослужбовцям – 
учасникам АТО, хворим на АГ, %
Примітка. * – вірогідність різниці порівняно з групою 2, р<0,05.
Таблиця 2. Частота призначення масажу та фізіотерапевтичних процедур  військовослужбовцям –  
учасникам АТО, хворим на АГ, %
Примітка: * – вірогідність різниці порівняно з групою 3, р<0,05.
Важливою складовою запобігання розвитку 
серцево-судинних ускладнень у хворих на АГ, зо-
крема інфаркту міокарда та інсульту, є призначен-
ня статинів. За результатами наших досліджень, 
при проведенні лікування військовослужбовців – 
учасників АТО з АГ в ДС КАД статини були призна-
чені (61,5±5,5) %: у (60±8,7) % пацієнтів з АГ І стадії 
та у (63±7,1) % пацієнтів з АГ ІІ стадії. Таким чином, 
практично всім пацієнтам групи високого і дуже 
високого ризику призначені статини, що відпові-
дає сучасним вимогам доказової медицини і 
УГКПМД «Артеріальна гіпертензія» [5]. Дані щодо 
призначення і ефективності прийому статинів в 
Україні значно нижчі, навіть при проведенні клі-
нічних досліджень [2]. 
УГКПМД «Артеріальна гіпертензія» [5] регла-
ментує призначення антиагрегантів у пацієнтів 
високого та дуже високого ризику (після стійкого 
зниження АТ < 160/100 мм рт.ст.) для покращення 
прогнозу та запобігання розвитку кардіоваску-
лярних подій. Як свідчать результати наших до-
сліджень, аспірин отримували (96,2±2,2) % паці-
єнтів із усієї вибірки: (94,7±4,0) % пацієнтів з АГ І 
стадії та (97,8±2,2) % пацієнтів з АГ ІІ стадії. Дифе-
ренційного лікування потребує і наявність серце-
вої недостатності.
У ДС КАД при проведенні лікування військо-
вослужбовців – учасників АТО з АГ значна увага 
приділяється лікуванню коморбідного цукрового 
діабету. Призначення лікування і моніторинг паці-
єнтів проводять лікарі ДС у співпраці з ендокри-
нологом відповідно до вимог УКПМД «Цукровий 
діабет».
Комплексна реабілітація військовослужбов-
ців – учасників АТО з АГ та коморбідними станами 
в ДС КАД включала використання немедикамен-
тозних методів – масажу та фізіотерапевтичних 
процедур (табл. 2)
У фізотерапевтичному відділенні також за-
проваджено лікування за спеціально розробле-
ними програмами «Стрес». Планується запрова-
дження методики аурикулярної рефлексотерапії 
для позбавлення звички куріння. 
При проведенні лікування військовослужбов-
ців-учасників АТО з АГ за необхідності проводить-
ся консультування у психіатра та призначається 
відповідне лікування чи надається відпустка на 
30 діб (у разі астеноневротичного стану).
Висновки. 1. В ДС КАД НВМКЦ «ГВКГ» запро-
ваджений комплексний підхід до лікування та ре-
абілітації військовослужбовців – учасників АТО з 
АГ та коморбідною патологією, з урахуванням по-
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ложень комплексної функціонально-організацій-
ної моделі профілактики серцево-судинних за-
хворювань у військовослужбовців ЗС України.
2.  Цільового рівня АТ досягли (82,1±4,3) % 
військо вослужбовців – учасників АТО, статини 
призначені (61,5±5,5) %, ацетилсаліцилову кисло-
ту отримували (96,2±2,2) % пацієнтів. 
3. Комплексна реабілітація військовослуж-
бовців – учасників АТО з АГ та коморбідними ста-
нами в ДС КАД включала використання немеди-
каментозних методів – масажу та фізіотерапев-
тичних процедур.
У перспективі подальших досліджень пла-
нуємо оцінити впровадження всіх елементів 
комплексної функціонально-організаційної моде-
лі профілактики ССЗ у військовослужбовців. 
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ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ КОМПЛЕКСНОГО ПОДХОДА К ОПТИМИЗАЦИИ 
ЛЕЧЕНИЯ АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИИ У ВОЕННОСЛУЖАЩИХ – УЧАСТНИКОВ 
АНТИТЕРРОРИСТИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
©И. М. Ткачук
Украинская военно-медицинская академия, г. Киев
РЕЗЮМЕ. В статье рассмотрены мероприятия по оптимизации лечения артериальной гипертензии у 
военнослужащих, принимавших участие в антитеррористической операции.
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Огляди літератури, оригінальні дослідження, погляд на проблему
Цель – провести оценку эффективности мероприятий по оптимизации лечения артериальной гипертензии у 
военнослужащих – участников антитеррористической операции в условиях дневного стационара Клиники амбу-
латорной помощи Национального военно-медицинского клинического центра «Главный военный клинический 
госпиталь» в 2016 году.
Материал и методы. Использованы библиографический, информационно-аналитический методы, метод 
системного подхода. 
Результаты. Результаты исследования показали, что после внедрения комплексного подхода к лечению и 
реабилитации военнослужащих – участников антитеррористической операции с артериальной гипертензией це-
левого уровня артериального давления достигли (82,1±4,3) %, статины назначены (61,5±5,5) %, ацетилсалицило-
вую кислоту получали (96,2±2,2)  % пациентов. Комплексная реабилитация включала использование 
немедикаментозных методов лечения.
Выводы. Доказана эффективность введенного в дневном стационаре Клиники амбулаторной помощи 
Национального военно-медицинского клинического центра «ГВКГ» комплексного подхода к лечению и 
реабилитации военнослужащих – участников антитеррористической операции с артериальной гипертензией и 
коморбидной патологией, с учетом положений комплексной функционально-организационной модели 
профилактики сердечно-сосудистых заболеваний у военнослужащих Вооруженных Сил Украины.
КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: артериальная гипертензия; военнослужащие; лечение; реабилитация.
THE ASSESSMENT OF THE EFFECTIVENESS OF THE COMPLEX APPROACH  
TO OPTIMIZATION OF THE TREATMENT AMONG MILITARY PERSONNEL WITH ARTERIAL 
HYPERTENSION WHO HAD PARTICIPATED IN THE ANTITERRORIST OPERATION
©I. M. Tkachuk
Ukrainian Military Medical Academy, Kyiv
SUMMARY. The article is devoted to optimization the treatment of arterial hypertension among military personnel 
who had participated in the antiterrorist operation.
The aim – to evaluate the effectiveness of the measures to optimize the treatment of arterial hypertension among 
the military personnel of the antiterrorist operation in the conditions of the day hospital of Outpatient Clinic Department 
at the National Military Medical Clinical Center «The Main Military Clinical Hospital» in 2016.
Material and Methods. Bibliographical, information-analytical and system approach were used.
Results and Discussion. By results of a research it is established that after the implementation of the integrated 
approach to treatment and rehabilitation among military personnel participating in the anti-terrorist operation with 
arterial hypertension, the target level of arterial pressure reached (82.1±4.3) %, statins were prescribed in (61.5±5.5) %, 
acetylsalicylic acid was given (96.2±2.2) % of patients. Complex rehabilitation included the use of non-drug therapies.
Conclusions. The effectiveness of the integrated approach to the treatment and rehabilitation among military 
personnel who had participated in the antiterrorist operation with arterial hypertension and comorbid pathology, 
introduced in the day care center of Outpatient Clinic Department at the National Military Medical Clinical Center «The 
Main Military Clinical Hospital», has been proved, taking into account the provisions of the complex functional and 
organizational model of the prevention of cardiovascular diseases in servicemen of the Armed Forces of Ukraine.
KEY WORDS: arterial hypertension; servicemen; treatment; rehabilitation. 
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